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PREGUNTAS 
D Las neoplasias infantiles más frecuent es son: 
al Las leucemias. 
IJ El tratamiento de la mayoría de las enfermedades hemato· 
oncológicas es: 
bl Similares a las que se encuentran en el adulto. al Paliativo o sintomático. 
Cl Leucemias, tumores óseos y renales. bl Radioterapia+cirugía alternativa. 
Cl Poliquimioterápico. 
D La mortalidad infantil por neoplasias es: [1 La dosis de administración de citostáticos debe calcularse en al La principal causa de muerte en el lactante. 
bl La principal causa de muerte tras el primer año de vida y base a: 
hasta la adolescencia, después de los accidentes. al Peso. 
Cl Una de las de menor incidencia, por lo que resulta poco re- bl Superficie corporal. 
levante como causa de mortalidad en la infancia. Cl Edad y peso. 
EJ Respecto a la etiología de las neoplasias, ¿cuál de los siguientes 
enunciados es falso? 
11 La administración de citostáticos por vía intratecal se efectúa 
por: 
al Existen neoplasias de origen prenatal. al Punción medular. 
bl Las infecciones únicas tienen relación con la aparición de bl Punción venosa. 
neoplasias. Cl Punción lumbar. 
Cl Existen alt eraciones cromosómicas que predisponen al de-
sarrollo de las neoplasias. ll:J Ante un niño con tratamiento citostático, mantendremos es-
pecial atención en la determinación de: a La edad del niño, ¿guarda relación con el tipo de tumor que pre- al Hemograma, fórmula y plaquetas. 
senta? bl lonograma. 
al Solamente en los varones. Cl Plaquetas y glucemia. 
bl Sí. 
Cl únicamente en el primer año de vida. m El tratamiento citostático por vía intratecal está indicado en la 
L.A.l. Cleucemia aguda linfoblástical, ya que: a la supervivencia de los niños con sarcoma óseo en la actuali- al Hay presencia de hematíes. 
dad es del: bl La relación bicarbonato plasmático /l.C.R. se encuentra ele-
al 50 %. va da. 
bl 70 %. Cl se considera el L.C.R. (líquido cefalorraquídeo) como reser-
Cl 80%. vario de células leucémicas. 
11 La conducta del equipo de Enfermería frente a un niño afecta-
do por una enfermedad oncológica, debe basarse en: 
m Está contraindicada la administración de citostáticos ante: 
al una cifra de plaquetas < 50.000 1 mm3 y granulocltos 
al Tomar medidas de apoyo psicológico y social. < 500 / mm3. 
bl Sobreprotegerle. bl una cifra de Hb de 10 g 1 di. 
Cl Negarle la enfermedad. Cl Función hepática y renal normales. 
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